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Abstract We evaluated the clinical outcomes of 102 patients undergoing laparoscopic surgery for colorectal cancer at the
hospital of Shiga University of Medical Science. We have performed laparoscopic surgery for colorectal cancer since 1998,
and have performed laparoscopic D2 or D3 lymph node dissection for Stage I disease since 2006. We confirmed that
short-term clinical outcomes and quantity of dissected lymph nodes in laparoscopic surgery were comparable to patients
undergoing open procedures for Stage I colorectal cancer. We subsequently began using laparoscopy in patients with Stage
II colorectal cancer in April 2008. We also demonstrated that short-term clinical outcome and quantity of dissected lymph
nodes in laparoscopic surgery for Stage II patients was not inferior to open procedures. We will continue to perform
laparoscopic surgery for colorectal cancer and monitor long-term clinical outcomes of these patients.
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表1検討1の患者背景および周術期各種因子の比較
腹 腔 鏡 群 開 腹 群
Lap 第 1期 Lap第 2期 開 腹 cStageI 開 腹 cStageII&III
(n=46) n= 19) n =41 n=21
観 察 期 間 (年 )
中 央 値 (最 小 - 最 大 ) 4.04(0.31-9.90) 1.56(0.74-2.10)* 3.56(0.06-8.49) 4.23(0.04-8.80)
年 齢 (歳 ) 66ア 1.4 65土 1.8 64土 】l7 67土 2.1
性 別 M :F 24:22 15:4 17:14 14:7
ASA 1.7土 0.1 1.6土 0.1 1.5土 0.1 1.7土0.1
BM 23.7士0.3 23.6ア0.9 24.Oよ o.5 23.7土0.6
D1′D2/D3 ll/28/7* 0′15′4 2′22′17 0/2/19
C′A′T′D′S′RS 4′4′4′2′12′6 1′4′2′3′5′1 1′4′6′1′11′4 1′2′1′1′8′0
Ra/Rb 8/6 2′1 6′8 2′6
cStage
I 日 日 … ′lV 43′2′1′0 19/0/0/0 41′0′0′0 0′15′6′0
fStage
I ′日′… ′-V 35/6/5/0 18/0/1/0 41′0′0′0 21′0′0′0
手 術 時 間 (分 ) 287土 16 289土 15 244土 18* 277ア30
出 血 量 (mL) 223土 36# 197土 77# 411土 21 542土 135
排 ガ ス (日) 3.2± 0.2# 2.8土0.3# 5.2土 1.2 4.3ア0.6
排 便 (日 ) 4.5土 0.5# 5.0土0.4# 7.2ア 1.2 6.0ア0.7
飲 水 開 始 (日) 3.6土 0.3# 4.4土 0.7 5.8土 0-8 4.7土0.3
食 事 開 始 (日) 5.9土 0.4# 6.2土 0.8 8.7土 1.2 6.3土0.6
術 後 在 院 (目) 19.6ア 1.8 17.7土 1.6≠ 22.6土 1l9 23.4土3.0
表 層 SSI 5(10.9%) 4(21.1%) 4(9.7%) 2 (9.5%)
開 腹 移 行 12(26.1%) 6(31.0%)
再 発 / 癌 死 2/ 1 0/ 0 0/ 0 0/ 0
術 後 合 併 症 15′46(32.6%) 7/19(36.8%) 17′4(41.5%) 9/21(42.9%)
(重 複 有 り) イレウス 6 腹 壁 創 感 染 4 腹 壁 創 感 染 4 イレクス 4
腹 壁 創 感 染 5 縫 合 不 全 2 イレウス 4 腹 壁 創 感 染 2
排 尿 障 害 4 術 後 肺 炎 1 排 尿 障 害 3 脳 梗 塞 1
縫 合 不 全 1 排 尿 障 害 1 カテ ー テル 関 連 感 3 尿 路 感 染 症 1
カ テー テ ル 関 連 感 1 尿 路 感 染 症 1 排 尿 障 害 1
尿 路 感 染 症 1
消 化 管 出 血 1
偽 膜 性 大 腸 炎 1
術 後 膳 炎 1
腹 腔 内 膿 疾 1
縫 合 不 全 1
術 後 肺 炎 1







観 察 期 間 (午 )
中央 値
(最小 - 最大 )
0.30* 1.69
(0.03-1.10) (0.04-6.05)
年 齢 (義 ) 66ア .7 67土2.1







l′tl′… ′lV 25′10′0′2* 3′26′19′0
fStage
一日l′…′-V 18/9/7/3 27′15′5′1
手 術 時 間 (分 ) 290土 12 280土17
出血 量 mL) 170土41* 561土85
排 ガ ス (日) 3.3土0.3 3.5土0.3
排 便 (日) 4.3土0.4 4.8土0.4
飲 水 開 始 (日) 2.3土0.3 3.7土0.4
食 事 開 始 (日) 5.7土0.4 6.9ア0.5
術 後 在 院 (日) 15.8土 .0 21.6土1.7
表層 SSI 5(13.5%) 8(16.7%)
開腹 移 行 5(13.5%)
再 発 / 病死 1/ 0 4/ 1
術 後 合 併症 日′31(35.5%) 22/48(45.8%)
(重 複 有 り) 腹 壁 創 感 染 4 腹 壁 創 感染 8
イ レ ウス 3 イ レウス 8
.尿 路感 染 症 2 縫 合 不 全 2
排尿 障害 1 脳 梗 塞 1
胆 管炎 1 尿 路 感 染 症 1
偽 膜性 大 腸 炎 1 排 尿 障 害 1
乳 び療 1 術 後 肺 炎 1
小腸 穿 孔 1 偽 膜 性 大腸 炎 1
カテ ー テル
関連 感 染 1
乳 び 痩 1
腹 壁 離 開 1
気 胸 1
*p<0.05 vs.開腹群
